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PLAN DE LA PRÉSENTATION 
• La problématique  
   
• Le cadre de référence  
   
• La méthodologie  
   
• La présentation des résultats  
   
• Réflexion pédagogique 
 
• Retombées professionnelles 
   
 
Commentaires de la population 
étudiante 
• « Toute cette matière à apprendre, comment puis-je y arriver? » 
 
• « Je dois faire des liens avec tout cela: la biologie, les 
interventions infirmières, les traitements, les médicaments, la 
psychologie, la sociologie… » 
 
• « C’est bien trop difficile pour moi, apprendre tout cela! » 
 
• « Je ne sais pas comment je vais faire pour apprendre toute 
cette matière? » 
 
 





















« L’utilisation du réseau de concepts comme stratégie 
semble-t-elle favoriser l’apprentissage selon la 
perception des étudiantes et étudiants participants du 
programme d’études soins infirmiers du Cégep Beauce-













































Définition élaborée, à partir de l’ensemble des définitions recueillies du concept de 
«  stratégie d’apprentissage », par le chercheur dans le cadre de cet essai est:  
 
« Activités réflexives et comportementales utilisées par les étudiantes et 
étudiants, influencées par le membre du corps professoral, selon leurs 
habiletés, leurs attitudes et leurs valeurs, afin d’organiser les savoirs et de 
favoriser un apprentissage efficace. »  
 
Définitions utilisées: Duquette et René (1998); Permentier et Romainville (1998); 




du réseau de 
concepts 
Définition retenue pour l’essai: 
 
« Est en fait le produit d’une activité de construction mettant au jour des 
connaissances sous la forme d’une représentation hiérarchisée d’un 
ensemble de concepts et de liens de sens qu’un individu établit entre 
différents concepts. » (Demeester, Eymard, Marchand et Vanpee, 2010, p. 
86) 





























session.  Expérimenter le réseau de concepts comme stratégie 
d’apprentissage auprès d'étudiantes et étudiants du 
programme d’études soins infirmiers en première session, 
dans le cours 180-101-BA. 
Prendre connaissance de la perception des étudiantes et 
étudiants participants par rapport à l’utilisation du réseau 
de concepts comme stratégie d’apprentissage du 

















- 1 groupe-classe 
d’étudiantes et étudiants 
(25) 
- 1 enseignante volontaire 










- Utilisation à 7 reprises en lien 
avec différentes pathologies 
  (les 2 premiers réseaux sont à 
compléter) 
- Questionnaire (fiche 
évaluative) et journal de bord 
- Groupe de discussion 
- Codification des données 
(questionnaire), rapport synthèse 
(questionnaire, journal de bord) 
- Groupe de discussion: Texte 





- Automne 2012 au printemps 2014 
Étapes d’une recherche-expérimentation 
selon Paillé (2007)  
Échéancier 
Choix des méthodes de collecte des 
données de l’aspect recherche 
Hiver 2013 




Mise en place des conditions de 
l’expérimentation la recherche 
Août 2013 
Expérimentation et collecte des données de  Septembre à Décembre 
2013 
Analyse des données de la recherche-
expérimentation 
Janvier 2014 
Mise en forme de la description des 
résultats 
Janvier, Février, Mars et 
Avril 2014 
Critique de l’expérimentation et 
recommandations 
Janvier, Février, Mars et 
Avril 2014 
• La compréhension des relations 
entre les concepts principaux 1 
• La structuration des contenus 
pédagogiques pour l’étude 2 
• L’identification des concepts 
principaux 3 
LA PRÉSENTATION DES RÉSULTATS 
• La compréhension de 
l’ensemble du contenu 
pédagogique concerné 
4 
• L’élaboration d’un résumé 
pédagogique 5 
RÉFLEXION PÉDAGOGIQUE À PARTIR DES 
RÉSULTATS 
• Permettre une réflexion en lien avec vos propres stratégies 
offertes aux étudiantes et étudiants.  
 
• Faciliter à intégrer cette stratégie, à partir d’un contenu 
pédagogique, par les personnes participantes.  
 
• Expérimenter cette recherche sur un nombre accru 
d’étudiantes et étudiants, ainsi qu’inclure des personnes 
participantes appartenant à d’autres programmes  
 
• Investiguer sur les perceptions que les membres du corps 
professoral ont de cet usage peut être intéressant.  
EXEMPLE PERSONNEL DE SCHÉMATISATION 
 
RETOMBÉES PROFESSIONNELLES 





















• Programme stimulant, encadré par des gens passionnés et 
compétents 
 
• Initiation au monde de la recherche  
 
• Développement de mon autonomie professionnelle 
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Sous la direction de Pierre Lavallée Ph. D. 
Faculté d’éducation 
ANALYSE DES DONNÉES 
• Questionnaire écrit:  
• Rapport synthèse 
• Codification des données de la deuxième question ouverte 
• Journal de bord:  
• Rapport synthèse 
• Groupe de discussion:  
• Texte regroupant, selon la récurrence, les commentaires reçus 
• Triangulation de l’ensemble des données recueillies 
PROBLÉMATIQUE 
Une proportion importante de la population 
étudiante en Soins infirmiers présente des 
difficultés à identifier et à utiliser une stratégie 
permettant de favoriser leurs apprentissages. 
OBJECTIFS SPÉCIFIQUES 
1. Expérimenter le réseau de concepts comme stratégie 
d’apprentissage auprès d'étudiantes et d’étudiants en 
première session du programme d’études en Soins 
infirmiers; 
2. Prendre connaissance de la perception de ces mêmes 
étudiantes et étudiants participants en lien avec 
l’utilisation du réseau de concepts comme stratégie 
d’apprentissage. 
QUESTION DE RECHERCHE 
L’utilisation du réseau de concepts 
comme stratégie favorise-t-elle 
l’apprentissage des étudiantes et 
étudiants en Soins infirmiers première 
session?  
CADRE DE RÉFÉRENCE 
Une recension d’écrits scientifiques aident à définir  les deux concepts importants de l’essai :  
• Stratégie  d’apprentissage:  
• Définitions: Duquette et René (1998); Permentier et Romainville (1998); Cossette et 
Larue (2005); Legendre (2005); Begin (2008). 
• Réseau de concepts: 
• Différentes appellations: Kuyo (2000); D’Ivernois et Marchand (2004); Berthou et 
Marchand (2010). 
• Définitions: Demeester, Eymard, Marchand et Vanpee (2010). 
• Processus de schématisation: Kuoy (2000); D’ivernois et Marchand (2004); 
Gagnayre et Marchand (2004); Meyer (2009); Université de Lausanne (2009); 
Berthou et Marchand (2010) 
• Utilités dans l’apprentissage: Ibid.; Laflamme (2007); Demeester, Eymard, 
Marchand et Vanpee (2010). 
MÉTHODOLOGIE 
 
Pôle de l’essai: recherche 
Type de recherche: Recherche-expérimentation 
(Paillé, 2007)  
Approche méthodologique: Qualitative 
1. Choix des méthodes de collecte de données de 
l’aspect Recherche; 
2. Préparation des outils conceptuels et techniques; 
3. Mise en place des conditions de l’expérimentation 
4. Expérimentation et collecte des données de la 
recherche; 
5. Analyse des données de la recherche-
expérimentation 
6. Mise en forme de la description des résultats 
7. Critique de l’expérimentation et recommandations 
Méthodes de collecte des données:  
• Groupe de discussion 
• Questionnaire écrit individuel complété lors des 
sept expérimentations  
• Journal de bord rempli par les enseignantes et 
enseignants participants lors des ateliers 
Posture épistémologique: Interprétative 
Participantes et participants: 1 groupe-classe de 
25 individus et 2 membres du corps professoral 
PRINCIPAUX RÉSULTATS 
L'utilisation du réseau de concepts en première session du programme de Soins infirmiers est 
une stratégie d’apprentissage pertinente qui semble favoriser: 
a) la compréhension des relations entre les concepts principaux;  
b) la structuration des contenus pédagogiques pour l’étude;  
c) l’identification des concepts principaux;  
d) la compréhension de l’ensemble du contenu pédagogique concerné;  
e) l’élaboration d’un résumé pédagogique. 






Je vous invite à consulter mon essai: 
http://www.cdc.qc.ca/universite/sherbrooke/032983-jolin-reseau-concepts-
strategie-apprentissage-soins-infirmiers-essai-usherbrooke-2014.pdf 
Merci! Dany Jolin B. Sc. Inf., M. Éd. 
Courriel: djolin@cegepba.qc.ca 
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